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ABSTRAK  Galuh Rindra Kirana, G0012081, 2016. Hubungan Persepsi Kualitas Pelayanan Kesehatan Dengan Tingkat Kepercayaan pada Layanan Rawat Jalan Puskesmas Sibela Kota Surakarta. Skripsi. Fakultas Kedokteran. Universitas Sebelas Maret, Surakarta 
Latar Belakang: Berdasarkan sistem rujukan berjenjang dalam JKN, pelayanan kesehatan pasien harus dimulai di fasilitas kesehatan primer, salah satunya adalah di Puskesmas. Kepercayaan terhadap pelayanan kesehatan di puskesmas merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi pasien bersedia untuk berobat di Puskesmas. Kepercayaan pasien dipengaruhi oleh persepsi pasien terhadap kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas. Selain itu kepercayaan juga dipengaruhi oleh tingkat pendidikan dan pendapatan. Puskesmas Sibela Kota Surakarta merupakan Puskesmas dengan wilayah kerja terluas di Kota Surakarta. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara persepsi kualitas pelayanan kesehatan dengan tingkat kepercayaan pasien pada pelayanan rawat jalan Puskesmas Sibela Kota Surakarta.   Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional,  dengan rancangan cross-sectional (potong-lintang). Responden yang dipilih sebanyak 50 orang dengan simple random sampling. Responden merupakan pasien atau pengantar pasien rawat jalan Puskesmas Sibela Kota Surakarta yang memenuhi kriteria inklusi. Pengambilan data menggunakan kuesioner. Data hasil penelitian akan dianalisis menggunakan uji regresi linear berganda dan diolah dengan Statistical Product and Service Solution (SPSS) 21.00 for Windows.  Hasil Penelitian: Berdasarkan hasil analisis regresi linier berganda didapatkan hubungan yang secara statistik signifikan antara kualitas pelayanan kesehatan dengan tingkat kepercayaan pasien rawat jalan (b = 0,41, CI 95% = 0,29 - 0,54, p < 0,001), terdapat hubungan yang secara statistik tidak signifikan antara tingkat pendidikan dengan kepercayaan pasien (b = -0,34, CI 95% = -0,87 – 1,12, p = 0,661), dan terdapat hubungan yang secara statistik tidak signifikan antara pendapatan dengan kepercayaan pasien (b = 0,82, CI 95% = -0,49 – 2,13, p = 0,214).  Simpulan Penelitian: Penelitian ini menunjukkan bahwa Persepsi kualitas pelayanan kesehatan mempunyai hubungan yang bermakna dengan tingkat kepercayaan pasien rawat jalan Puskesmas Sibela Kota Surakarta. Sedangkan baik tingkat pendidikan dan pendapatan memiliki hubungan yang tidak bermakna dengan tingkat kepercayaan pasien.  Kata Kunci: Persepsi Kualitas Pelayanan Kesehatan, Tingkat Kepercayaan 
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ABSTRACT  Galuh Rindra Kirana, G0012081, 2016.The Relationship between Perception of Health Service Quality and Trust Level at Ambulatory Service in Puskesmas Sibela Kota Surakarta. Mini Thesis. Faculty of Medicine, University of Sebelas Maret, Surakarta.  Background: According to service staging in JKN, patient’s health care service must be started in the primary health care facility, one of them is Puskesmas. Trust in health care service is one of factors that influence the patient to get health service in Puskesmas. Patient’s trust is influenced by patient’s perception of health service quality in Puskesmas. Moreover, patient’s trust can be influenced by patient’s education level and family income. Puskesmas Sibela Kota Surakarta has the largest area in Surakarta City. The purpose of this study is to analyze the correlation between patient’s perception of health service and trust level at ambulatory service in Puskesmas Sibela Kota Surakarta.  Method:This study was an analytical observational research with cross-sectional approach. Fivety subjects of research selected using simple random sampling technique. The respondents are patient’s or patient’s family of ambulatory service in Puskesmas Sibela Kota Surakarta who have inclusion criterias. The data was collected using questionnaire. The data was analyzed using multiple linear regression and processed using Statistical Product and Service Solution (SPSS) 21.00 for Windows.  Result: According to the result of multiple regression analysis, there was a statistically significant relationship between health care service quality and patient’s trust at ambulatory service (b = 0,41, CI 95% = 0,29 - 0,54, p < 0,001). There was no statistically significant relationship between education level and patient’s trust (b = -0,34, CI 95% = -0,87 – 1,12, p = 0,661). There was no significantly relationship between family income and patient’s trust (b = 0,82, CI 95% = -0,49 – 2,13, p = 0,214).  Conclusion: This study showed that perception of health care service quality was related significantly to patient’s trust at ambulatory service in Puskesmas Sibela Kota Surakarta. While, both education level and family income was not related significantly to patient’s trust.  Keywords: Perception of Health Service Quality, Trust Level.   
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